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Stroke menimbulkan ketidakmampuan dan kelemahan yang berakibat pada penurunan kemampuan 
fungsional  yang membuat pasien bergantung pada orang. Kemandirian aktivitas hidup sehari-hari 
pasien pasca stroke sangat penting karena dapat membuat pasien merasa berguna dan bersemangat 
yang berdampak pada peningkatan kualitas hidup pada penderita stroke. Penelitian ini bertujuan 
mengidentifikasi kemandirian aktivitas hidup sehari-hari bagi pasien pasca stroke. Jenis penelitian 
ini narrative review, artikel diperoleh dari mesin pencari Google Scholar dan pangkalan data 
(database) Pubmed, Proquest, PORTAL GARUDA, dan DOAJ. Teknik analisis data menggunakan 
content analyis. Dari hasil literature review ditemukan 12 artikel yang sesuai dengan kriteria. 
Analisis menunjukkan bahwa rata-rata pasien pasca stroke mandiri dalam aktivitas hidup sehari-
hari seperti makan, mandi, perawatan diri, berpakaian, mengontrol buang air besar/toileting, 
transfer, mobilitas serta naik dan turun tangga. Pasien pasca stroke membutuhkan dukungan 
keluarga, motivasi, rehabilitasi, sikap positif, dan informasi/pengetahuan terkait aktivitas sehari-
hari. Faktor yang mempengaruhi kemandirian aktivitas sehari-hari pasien pasca stroke yaitu usia, 
lama menderita stroke, depresi pasca stroke, gangguan kognitif dan defisit propriosepsi. 
Kesimpulannya aktivitas mandiri yang dapat dilakukan pasca stroke yaitu makan, mobilitas, dan 
perawatan diri. Pasien pasca stroke membutuhkan dukungan keluarga, motivasi, rehabilitasi, dan 
pengetahuan terkait aktivitas hidup sehari-hari. Faktor yang signifikan yaitu usia, lama stroke, 
depresi, dan gangguan kognitif. 
 
Kata Kunci: Aktivitas Hidup Sehari-Hari, Kemandirian, Pasca Stroke  
 
ABSTRACT 
Strokes can cause inability and weakness that results in decreased functional abilities which then 
make the patients depend on other people. Being independent in the daily life activities of post-stroke 
patients is very important because it can make the patients feel useful and be excited and as a result, 
the patients will improve their quality of life. This research to identify the independence of daily 
living activities for post-stroke patients. The type of this literature review is narrative review 
research. Searching research articles was undertaken by using Google Scholar search engine. The 
search was also performed by using databases such as Proquest, Pubmed, PORTAL GARUDA, and 
DOAJ. The content analysis method was used to analyze the included articles in this study. Twelve 
eligible articles were identifed. Based on the analysis of the selected articles, post stroke patients 
independently perform activities of daily living such as eating, bathing, self-care, sitting, regulating 
bowel movements, moving, mobilizing and going up and down stairs. Also, post stroke patients need 
family support, motivation, rehabilitation, positive attitude, and information/knowledge related to 
daily activities. Factors affecting the independence of daily activities of post-stroke patients include 
age, duration of stroke, post-stroke depression, and proprioception deficit.This review concludes 
that post stroke patients can perform independent activities such as eating, mobilizing, and self-
care. Also, post stroke patients need family assistance, motivation, rehabilitation, and knowledge 
related to daily activities. Age, stroke duration, depression, and cognitive impairment are the factors 
which can influence post stroke patients’ independent activities. 
 




Angka kejadian stroke secara global 
menurut World Stroke Organization 
(WSO) ada 13,7 juta kasus baru stroke 
setiap tahunnya, sedangkan prevalensi 
stroke secara global ada lebih dari 80 juta 
orang saat ini hidup dengan menderita 
Stroke (WSO, 2019). Di Indonesia 
prevalensi (per mil) stroke berdasarkan 
pada diagnosis dokter pada penduduk 
umur ≥ 15 tahun sebesar 10,9 % 
(Kemenkes RI, 2018a). Menurut hasil 
Riskesdas Kemenkes RI, (2018) data 
terbaru prevalensi (per mil) stroke di 
Kalimantan Barat berdasarkan diagnosis 
dokter pada penduduk umur ≥15 tahun 
sebesar 9,82% pada tahun 2018 
(Kemenkes RI, 2018b).  
Stroke merupakan kelainan fungsi 
otak yang timbul mendadak yang 
disebabkan karena terjadinya gangguan 
peredaran darah otak dan bisa terjadi pada 
siapa saja dan kapan saja (Muttaqin, 
2012). Beberapa permasalahan yang 
sering dijumpai pada seseorang pasca 
stroke diantaranya kelemahan tangan dan 
kaki yang membuat kesulitan bergerak, 
kehilangan sensasi, kesulitan berbicara 
atau memahami pembicaraan orang lain 
serta kesulitan atau tidak mampu 
memenuhi kebutuhan sehari-hari seperti 
mandi, berpakaian, ke kamar mandi, 
berjalan dan menyiapkan makanan 
(Dharma, 2018). 
Dalam penelitian Agustiyaningsih, et 
al (2020) menyebutkan bahwa pasien 
pulang kerumah masih dalam kondisi 
kemampuan fisik yang belum stabil 
sehingga sering kali keluarga 
memanjakan dengan membantu semua 
aktivitas fisiknya. Bantuan yang diberikan 
secara berlebihan membuat pasien tirah 
baring lama sambil menunggu keadaan 
menjadi lebih baik, tanpa disadari tubuh 
menjadi semakin lemah, mudah lelah dan 
gerakan terasa berat karena anggota gerak 
menjadi kaku. Sehingga berdampak 
munculnya komplikasi penyakit lain dan 
keluarga perlu disadarkan akan hal 
tersebut (Agustiyaningsih et al., 2020).   
Kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari seseorang setelah mengalami stroke 
sangat penting karena ketika seseorang 
dapat melakukan aktivitas sehari-hari 
secara mandiri dengan tidak bergantung 
pada orang lain akan merasa berguna. 
Sebaliknya, seseorang yang mengalami 
stroke yang tidak dapat melakukan 
aktivitas sehari-hari karena keterbatasan 
gerak dan membutuhkan bantuan orang 
lain pasien tersebut merasa tidak berguna 
dan menjadikan tidak puas dalam 
menjalani hidupnya (Putri & Hamidah, 
2014). Sesuai dengan hasil penelitian 
Linggi, Alfani, & Lembang, (2018) yang 
menyatakan terdapat hubungan antara 
activity daily living (ADL) dengan 
kualitas hidup pasien pasca stroke 
walaupun secara pengaruh tidak terlalu 
signifikan (Linggi et al., 2018). 
Dengan menelaah dan melihat pada 
hasil studi yang sudah dilakukan tentang 
aktivitas sehari-hari pada pasien setelah 
stroke. Selain itu, penulis mencari kajian 
pustaka atau literature  review mengenai 
kemandirian aktivitas hidup sehari-hari 
pada pasien  pasca stroke di Indonesia 
maupun di tempat lain tidak ada yang 
penulis temukan serta dengan 
mempertimbangkan situasi saat ini 
dengan adanya pandemi Covid-19 yang 
menyulitkan peneliti tidak bisa melakukan 
penelitian secara langsung di lapangan 
baik dalam perijinan yang ada dan 
kesulitan dalam mengakses dan 
mengumpulkan data secara efisien dan 
efektif dengan berbagai kendala sehingga 
peneliti memutuskan untuk melakukan 
tinjauan pustaka atau literature review 
yang membahas mengenai aspek 
pentingnya kemandirian aktivitas hidup 
sehari-hari bagi pasien  pasca stroke. 
 
METODE 
Metode yang digunakan dalam 
penelitian literature review ini yaitu 
narrative review.  Pertanyaan yang 
digunakan dalam melakukan review 
jurnal disesuaikan dengan strategi 
pencaian SPIDER dimana artikel yang 
direview memuat terkait dengan aktivitas 
hidup sehari-hari pada pasien pasca stroke 
serta faktor-faktor yang mempengaruhi. 
Artikel yang digunakan diperoleh dari 
mesin pencari google scholar dan 
pangkalan data   Pubmed, Proquest, 
Directory of Open Access Journals 
(DOAJ) dan PORTAL GARUDA dengan 
menggunakan kata kunci dalam bahasa 
Indonesia yaitu ‘kemandirian’, ‘aktivitas 
hidup sehari-hari’, dan ‘pasca stroke’ 
serta dalam bahasa Inggris 
‘independence’, ‘activities of daily living’  
dan ‘post-stroke’. Artikel yang menjadi 
kriteria inklusi yaitu artikel terbitan dari 
tahun 2010-2020 dalam bahasa Indonesia 
dan Inggris, artikel dengan dengan 
pengumpulan data primer dengan subjek 
pasien pasca stroke, dan berfokus pada 
aktivitas hidup sehari-hari pada pasca 
stroke. Kriteria eksklusi dalam review ini 
adalah hasil review, publikasi ilmiah 
dalam bentuk skripsi, tesis dan 
disertasi. Kemudian, artikel penelitian 
dengan subyek penelitiannya adalah 
keluarga dan/atau tenaga kesehatan.  




Hasil pencarian muncul 17.244 
artikel. Dari 17.244 artikel ada sebanyak 
17.188 artikel dieliminasi karena tidak 
relevan dengan kata kunci dilihat dari 
judul dan abstrak. Dari 56 artikel yang 
sesuai kata kunci, 25 artikel dieksklusi 
karena tidak sesuai dengan kriteria inklusi 
dan 31 artikel di screening berdasarkan 
teks lengkap terdapat 8 artikel memiliki 
judul yang sama dan 11 artikel tidak 
sesuai dengan pertanyaan penelitian dan 
kriteria inklusi sehingga harus dieksklusi 
dan hasil akhirnya terdapat 12 artikel yang 
menjadi studi utama. Dari artikel utama 
yang dianalisis menghasilkan beberapa 
tema sebagai berikut; 
Gambaran/Bentuk Aktivitas Hidup 
Sehari-hari Secara Mandiri Pasca 
Stroke 
Bentuk aktivitas mandiri yang dapat 
dilakukan pasien pasca stroke yang tidak 
mengalami kelumpuhan total, dalam hasil 
penelitian Karunia, (2016) menunjukkan 
sebagian pasien dapat beraktivitas mandiri 
sebanyak 25 responden. Bentuk aktivitas 
mandiri yang dapat dilakukan pasien 
setelah stroke yang pertama yaitu makan, 
mandi, perawatan diri, berpakaian, 
penggunaan toilet (toileting), transfer dari 
tempat tidur ke kursi dan kembali ke 
tempat tidur, dan mobilitas serta naik dan 
turun tangga (Karunia, 2016).  
Hasil penelitian Aini, et al (2016) 
menunjukkan bahwa mayoritas 
kemandirian ADL responden adalah 
kategori A atau mandiri yaitu sebanyak 12 
responden atau (36,7%). Kemandirian 
aktivitas yang di lakukan pasien post-
stroke dalam kategori A (mandi, 
berpakaian, toiteling, berpindah, 
mengontrol eliminasi, makan) (Aini et al., 
2016).  
Faktor Pendukung Yang Dibutuhkan 
Pasien Pasca Stroke Dalam Melakukan 
Aktivitas Sehari-hari Secara Mandiri 
Faktor pendukung pasien pasca 
stroke dalam mencapai kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari yaitu dukungan 
keluarga, motivasi, sikap positif, 
rehabilitasi dan pengetahuan terkait  
aktivitas mandiri sehari-hari.  
Yang pertama yaitu dukungan 
keluarga. Hasil penelitian Mayasari, et al 
(2019) menyebutkan bahwa terdapat 
hubungan dukungan keluarga dengan 
tingkat kemandirian dalam melakukan 
aktivitas hidup sehari-hari pada pasien 
pasca stroke (Mayasari et al., 2019). Hasil 
penelitian Aini, et al (2016); Karunia, 
(2016) dan Tatali, et al (2018) juga 
menyatakan terdapat hubungan antara 
dukungan keluarga dengan kemandirian 
dalam melakukan aktivitas hidup sehari-
hari pasca stroke (Aini et al., 2016; 
Karunia, 2016; Tatali et al., 2018). Tetapi, 
hasil penelitian dari Alisa, (2018) 
menyebutkan bahwa tidak terdapat 
hubungan antara dukungan keluarga 
dengan kemandirian pasien pasca stroke 
dalam melakukan aktivitas hidup sehari-
hari (Alisa, 2018). 
Faktor kedua yang dibutuhkan pasien 
pasca stroke untuk mencapai kemandirian 
dalam aktivitas hidup sehari-hari yaitu 
motivasi. Hasil penelitian Aini, et al 
(2016) menyebutkan terdapat hubungan 
antara motivasi dengan kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari pada pasien 
pasca stroke (Aini et al., 2016). Karunia, 
(2016) dalam penelitiannya menyebutkan 
dengan adanya motivasi, maka pasien 
pasca stroke akan lebih giat berlatih dan 
keinginan untuk sembuh akan muncul 
(Karunia, 2016). Hasil penelitian Tatali, et 
al (2018) menyatakan terdapat responden 
yang memiliki dukungan keluarga yang 
rendah tetapi memiliki aktivitas mandiri. 
Hal tersebut terjadi karena dirinya 
memiliki motivasi untuk tetap berobat dan 
melakukan rehabilitasi secara terus 
menerus sampai dapat beraktivitas secara 
mandiri (Tatali et al., 2018). 
Faktor ketiga yang dibutuhkan 
pasien pasca stroke dalam aktivitas hidup 
sehari-hari yaitu sikap. Hasil penelitian 
Alisa, (2018) yang menunjukkan terdapat 
hubungan sikap terhadap kemandirian 
pasien pasca stroke dalam melakukan 
aktivitas hidup sehari-hari (Alisa, 2018).  
Faktor keempat yang dibutuhkan 
pasien pasca stroke dalam mencapai 
kemandirian aktivitas sehari-hari yaitu 
rehabilitasi. Hasil penelitian Karunia, 
(2016) menyatakan bahwa responden 
dalam penelitiannya adalah orang yang 
mengikuti rehabilitasi, sehingga sebagian 
besar mereka mandiri dalam beraktivitas 
(Karunia, 2016).  
Faktor terakhir yang juga dibutuh 
pasien pasca stroke dalam aktivitas 
sehari-hari yaitu pengetahuan terkait 
ADL. Hasil penelitian Aini, et al (2016) 
menunjukkan terdapat hubungan 
pengetahuan terkait ADL dengan 
kemandirian ADL pasien pasca stroke. 
Responden yang memiliki pengetahuan 
(Aini et al., 2016). 
Faktor Yang Menghambat Pasien 
Pasca Stroke Dalam Melakukan 
Aktivitas Sehari-hari Secara Mandiri 
Faktor pertama yang mempengaruhi 
kemandirian pasien pasca stroke dalam 
melakukan aktivitas sehari-hari yaitu usia. 
Hasil penelitian Yunifananda & 
Kusumaningsih, (2020) menunjukkan 
bahwa terdapat hubungan bermakna 
antara nilai Modified Shah Barthel Index 
(MSBI) dan usia pasien stroke fase kronis. 
Hasil penelitian Ezema, et al (2019) juga 
menunjukkan bahwa terdapat hubungan 
antara usia dengan kemandirian aktivitas 
hidup sehari-hari pasien pasca stroke 
(Ezema et al., 2019). Hasil penelitian 
Mayasari, et al (2019) menyebutkan 
penderita stroke pada usia tua tidak dapat 
menjalankan aktivitasnya sehari-hari 
secara optimal, sehingga mengakibatkan 
aktivitasnya menjadi terganggu dan juga 
mempengaruhi kemandirian (Mayasari et 
al., 2019). Berbeda dengan hasil 
penelitian Karunia, (2016) menyebutkan 
tidak ada hubungan usia dengan 
kemandirian aktivitas sehari-hari pasca 
stroke, tetapi dalam penelitiannya 
responden usia 62-80 tahun tidak 
memiliki kemandirian dalam ADL 
(Karunia, 2016). 
Faktor kedua yaitu lama menderita 
stroke. Dalam hasil penelitian Ezema, et al 
(2019) menyebutkan bahwa terdapat 
hubungan yang signifikan antara lama 
menderita stroke/durasi stroke dengan 
kemandirian fungsional pada aktivitas 
hidup sehari-hari pasien pasca stroke 
(Ezema et al., 2019). Hasil penelitian 
Rejno, et al (2019) menyatakan transisi 
dari ketergantungan aktivitas hidup 
sehari-hari menjadi independen terjadi 
terutama pada tahun pertama pacsa stroke 
sampai 5 tahun pasca stroke (Rejnö et al., 
2019).  
Faktor ketiga yang mempengaruhi 
kemandirian pasien pasca stroke dalam 
aktivitas hidup sehari-hari yaitu gangguan 
kognisi. Hasil penelitian Fitri, et al (2020) 
menunjukkan gangguan kognisi termasuk 
gangguan memori kerja memiliki korelasi 
yang signifikan dengan kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari. (Fitri et al., 
2020). Hasil penelitian Babulal, et al 
(2015) menunjukkan korelasi yang 
signifikan gangguan suasana hati (mood) 
dan kognisi dengan kemampuan aktivitas 
sehari-hari di kedua titik waktu yaitu 2 
minggu dan 3 bulan pasca stroke. Dimana 
pasien pasca stroke dengan gangguan 
kognisi dan gangguan mood memerlukan 
banyak bantuan dalam menyelesaikan 
aktivitas hidup sehari-hari (Babulal et al., 
2015). 
Faktor keempat yang mempengaruhi 
kemandirian pasien pasca stroke dalam 
melakukan aktivitas sehari-hari adalah 
pengabaian diri. Hasil penelitian Nijboer, 
et al (2013) menyatakan bahwa terdapat 
hubungan antara pengabaian diri dengan 
performa aktivitas sehari-hari pada pasien 
pasca stroke (Nijboer et al., 2013). Hasil 
penelitian Karunia, (2016) mengatakan 
bahwa ketidakmandirian yang dialami 
oleh beberapa responden dalam 
penelitiannya dikarenakan responden 
tersebut malas atau hilang minat terhadap 
kegiatan atau aktivitas sehari-hari 
(Karunia, 2016). 
Faktor kelima yang mempengaruhi 
kemandirian aktivitas sehari-hari pasca 
stroke yaitu depresi pasca stroke. Hasil 
penelitian Ezema, et al (2019) 
menyebutkan bahwa terdapat hubungan 
depresi pasca stroke dengan kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari (Ezema et al., 
2019). 
Faktor selanjutnya yang 
mempengaruhi kemandirian aktivitas 
sehari-hari pasca stroke yaitu defisit 
propriosepsi. Hasil penelitian Rand, 
(2018) menyatakan bahwa defisit 
propriosepsi dari individu dengan stroke 
kronis berhubungan negatif dengan 
pergerakan ekstremitas atas dan 
kemampuan fungsional serta kemandirian 




Gambaran/Bentuk Aktivitas Hidup 
Sehari-hari Secara Mandiri Pasca 
Stroke  
Aktivitas sehari-hari merupakan 
semua kegiatan yang lakukan oleh pasien 
pasca stroke setiap hari. Activity daily 
living mencakup perawatan diri (seperti 
berpakaian, makan & minum, toileting, 
mandi, berhias, juga menyiapkan 
makanan, memakai telepon, menulis, 
mengelola uang dan sebagainya) dan 
mobilitas (seperti berguling di tempat 
tidur, bangun dan duduk, transfer/bergeser 
dari tempat tidur ke kursi atau dari satu 
tempat ke tempat lain) (Ekasari et al., 
2018). Berbeda dengan hasil penelitian 
Harahap dan Siringoringo, (2016) 
menyatakan bahwa mayoritas pasien 
stroke non hemoragik mandiri dalam 
melakukan aktivitas makan, aktivitas 
transfer (berpindah), aktivitas mobilitas. 
Tetapi, membutuhkan bantuan orang lain 
dalam melakukan aktivitas mandi, 
mandiri dalam melakukan aktivitas 
perawatan diri, membutuhkan bantuan 
dalam melakukan aktivitas berpakaian, 
aktivitas buang air kecil, aktivitas buang 
air besar, aktivitas penggunaan toilet 
(Harahap & Siringoringo, 2016).  
Bentuk aktivitas sehari-hari yang 
paling mudah untuk dilakukan pasien 
pasca stroke yang tidak mengalami 
kelumpuhan total yaitu: 
1) Makan 
Aktivitas makan masih dapat 
dilakukan orang pasca stroke dengan 
menggunakan tangannya yang normal 
untuk makan apabila salah satu 
anggota gerak yang tidak dapat 
digerakkan atau lumpuh sebagian. 
Membiarkan orang pasca stroke 
makan sendiri merupakan salah satu 
bentuk rehabilitasi fisik yang sangat 
bermanfaat untuk membantu orang 
pasca stroke untuk mandiri. Hasil 
penelitian Harahap dan Siringoringo, 
(2016) menyatakan terdapat mayoritas 
pasien stroke non hemoragik mandiri 
dalam melakukan aktivitas makan 
(Harahap & Siringoringo, 2016). 
Kristyanti dan Kurnia, (2013) dalam 
penelitian menyatakan bahwa 
responden dalam hal makan dapat 
makan sendiri dengan nampan yang 
telah disiapkan kecuali bantuan 
diperlukan dalam memotong daging 
(Kristyanti & Kurnia, 2013).  
 
2) Mobilitas 
Mobilitas yang dimaksud dalam 
hal ini adalah berjalan di permukaan 
datar. Pada pasien pasca stroke 
berjalan diatas permukaan datar tidak 
harus berjalan menggunakan kaki, tapi 
juga apabila tidak dapat berjalan dapat 
mengayuh kursi roda sendiri. Dalam 
hasil penelitian Karunia, (2016) 
menunjukkan pada saat melakukan 
terapi, responden pasca stroke 
menggunakan kursi roda meskipun 
sudah dapat berjalan meski 
menggunakan walker atau sudah bisa 
berjalan dengan pelan. Hal ini 
dikarenakan mereka merasa takut dan 
lelah apabila terus berjalan (Karunia, 
2016). Apabila seseorang pasca stroke 
yang sudah bisa berjalan meskipun 
menggunakan walker, sebaiknya 
jangan dibiasakan untuk dituntun 
orang lain. Cara seperti ini akan 
membantu orang pasca stroke 
menguatkan kembali kakinya yang 
lumpuh, namun hal ini harus tetap 
diawasi oleh anggota keluarga atau 
orang yang ada disekitarnya (Lingga, 
2013). Pergerakan atau ambulasi 
biasanya pasien bisa berjalan tetapi 
dalam jarak tempuh kurang dari 50 
meter tanpa bantuan atau pengawasan 
diperlukan petunjuk atau pengawasan 
untuk keamanan diperlukan waktu 
lebih lama untuk mencapai tempat 
tujuan. Pasien dalam melakukan 
berpindah ke kursi atau tempat tidur 
biasanya kehadiran satu orang lain 
diperlukan untuk memantapkan atau 
mengawasi berhubungan dengan 
keselamatan (Kristyanti & Kurnia, 
2013). 
3) Perawatan Diri 
Hasil analisis yang dilakukan 
didapatkan bahwa sebagian besar 
responden pasca stroke dapat 
melakukan aktivitas perawatan diri 
secara mandiri. Hal ini didukung 
dengan hasil penelitian Harahap & 
Siringoringo, (2016) yang menyatakan 
bahwa mayoritasi responden pasca 
stroke non hemoragik mandiri dalam 
perawatan diri (Harahap & 
Siringoringo, 2016). Perawatan diri 
meliputi mencuci tangan, membasuh 
wajah, menyisir rambut, menggosok 
gigi, dan mencukur. Perawatan diri ini 
dapat dilakukan sendiri tanpa perlu 
bantuan orang lain, apabila orang 
pasca stroke tidak mengalami 
kelumpuhan total. Perawatan diri dapat 
dilakukan dengan duduk atau berdiri, 
apabila orang pasca stroke lumpuh 
total, maka harus disandarkan oleh 
orang yang membantu (Indrawati et 
al., 2016). 
Faktor Pendukung Yang Dibutuhkan 
Pasien Pasca Stroke Dalam Melakukan 
Aktivitas Sehari-hari Secara Mandiri 
Dari analisis hasil penelitian yang 
sudah dilakukan terdapat hal-hal yang 
dibutuhkan/faktor pendukung pasien 
pasca stroke dalam mencapai 
kemandirian aktivitas sehari-hari yaitu 
dukungan keluarga, motivasi, sikap 
positif, rehabilitasi dan pengetahuan 
tentang aktivitas sehari-hari. 
Menurut peneliti yang paling 
dibutuhkan oleh pasien pasca stroke 
dalam mencapai kemandirian aktivitas 
sehari-hari adalah dukungan keluarga dan 
rehabilitasi 
1) Dukungan keluarga 
Dari hasil penelitian yang telah 
dianalisis terdapat 4 dari 12 hasil 
penelitian yaitu penelitian dari 
Karunia, (2016); Mayasari, et al 
(2019); Tatali, et al (2018); dan Aini, 
et al (2016)  menyatakan bahwa 
terdapat hubungan dukungan keluarga 
dengan kemandirian aktivitas hidup 
sehari-hari pasca stroke. Hal juga 
ditemukan dalam hasil penelitian 
Harmayetty, et al (2020) yang 
menyatakan bahwa terdapat hubungan 
dukungan keluarga dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pada pasien pasca stroke 
(Harmayetty et al., 2020). Dukungan 
keluarga sangat diperlukan pada 
pasien pasca stroke karena 
menentukan pelaksanaan terapi 
dimana terapi ini untuk mengurangi 
kerusakan fungsional, agar nantinya 
pasien lebih mandiri dalam melakukan 
ADL. Lingkungan keluarga menjadi 
penting karena membantu proses 
perawatan, meskipun tidak 
sepenuhnya normal. Keluarga dapat 
membantu pasien untuk berlatih di 
rumah dalam mencapai kemandirian 
aktivitas sehari-hari dengan cara 
keluarga dapat mengajarkan, 
membantu dan memotivasi pasien 
seperti mengajarkan cara berjalan 
dengan berdiri disisi tubuh pasien yang 
lemah agar pasien merasa aman saat 
berjalan (Pandji, 2013). Hasil 
penelitian Pratiwi, Sari, & Mirwanti, 
(2017) menyatakan bahwa kebutuhan 
yang paling banyak diperlu oleh pasien 
pasca stroke yaitu dukungan keluarga, 
teman dan kelompok sesama stroke 
(Pratiwi et al., 2017). Hasil penelitian 
Kristyanti dan Kurnia, (2013) 
menyebutkan dukungan keluarga baik 
yang diberikan oleh keluarga paling 
banyak keluarga memberikan 
dukungan instrumental atau fasilitas 
seperti menyediakan waktu dan 
fasilitas selama pengobatan, keluarga 
berperan aktif dalam setiap 
pengobatan dan perawatan saat sakit, 
membiayai biaya perawatan atau 
pengobatan, berusaha mencarikan 
kekurangan sarana dan peralatan 
perawatan yang diperlukan (Kristyanti 
& Kurnia, 2013). 
2) Rehabilitasi  
Dalam beberapa hasil penelitian 
yang sudah dilakukan menyatakan 
bahwa pasien pasca stroke yang 
menjalani rehabilitasi lebih mandiri 
dalam aktivitas hidup sehari-hari 
dibandingkan dengan pasien yang 
tidak mengikuti rehabilitasi. Karunia, 
(2016) mengatakan bahwa sebagian 
besar responden mandiri dalam 
aktivitas kehidupan sehari-harinya 
karena mereka mengikuti rehabilitasi. 
Hal ini didukung dengan hasil 
penelitian Harmayetty, et al (2020) 
yang menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan kepatuhan rehabilitasi 
dengan kemandirian aktivitas sehari-
hari pasca stroke dimana pada pasien 
rehabilitasi pasca stroke dengan 
tingkat kepatuhan rehabilitasi rendah 
mayoritas memiliki tingkat 
ketergantungan parah. Pasien dengan 
tingkat kepatuhan rehabilitasi sedang 
mayoritas memiliki tingkat 
ketergantungan sedang (Harmayetty et 
al., 2020). Rehabilitasi merupakan 
upaya pemulihan dan bentuk adaptasi 
dari komplikasi stroke yang dialami 
oleh pasien pasca stroke. Pasien pasca 
stroke membutuhkan upaya 
rehabilitasi agar mereka mampu 
mandiri untuk mengurus dirinya 
sendiri dan melakukan aktivitas 
kehidupan sehari-hari tanpa harus 
terus menjadi beban bagi keluarganya. 
Upaya rehabilitasi bagi pasien yang 
mengalami stroke tidak harus selalu 
dilakukan difasilitas rehabilitasi rumah 
sakit dan dapat dilakukan melalui 
tatalaksana sederahana oleh tenaga 
kesehatan maupun keluarga pasien 
yang tidak membutuhkan peralatan 
canggih seperti gerakan meraih, 
memegang dan bentuk aktivitas sehari-
hari yang masih bisa ditoleransi pasien 
yang bertujuan untuk melatih 
persendian agar tidak kaku dan 
meregangkan otot (Bahren et al., 
2014). Hasil penelitian Jeong, et al 
(2018) menunjukkan bahwa terdapat 
perbedaan skor aktivitas sehari-hari 
antara sebelum dan sesudah 
rehabilitasi selama 3 bulan dimana 
setelah rehabilitasi terjadi peningkatan 
skor dalam aktivitas sehari-hari (Jeong 
et al., 2018). 
3) Motivasi  
Dalam penelitian Aini, et al 
(2016) menyatakan bahwa terdapat 
hubungan antara motivasi dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pada pasien pasca stroke. 
Penelitian Alisa, (2018) menyatakan 
bahwa sebagian responden yang 
memiliki dukungan keluarga rendah 
tetapi memiliki kemandirian dalam 
aktivitas hidup sehari-hari dikarenakan 
kurangnya dukungan keluarga memicu 
timbulnya motivasi responden untuk 
melakukan aktivitas secara mandiri. 
Penelitian Karunia, (2016) 
menyatakan dukungan keluarga 
berupa penghargaan dapat 
menimbulkan motivasi bagi pasien 
pasca stroke sehingga penderita akan 
giat berlatih dan keinginan sembuh 
akan muncul. Hal ini sejalan dengan 
penelitian Rapoliene, et al (2018) yang 
menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan yang signifikan antara 
motivasi internal pasien pasca stroke 
dengan peningkatan kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari setelah 
rehabilitasi (Rapolienė et al., 2018).  
Motivasi merupakan keinginan yang 
terdapat pada seseorang individu yang 
merangsang seseorang untuk 
melakukan tindakan. Motivasi yang 
mengakar merupakan daya dorong 
yang menyebabkan seseorang 
melakukan sesuatu (Kessi, 2019). 
4) Pengetahuan Terkait Aktivitas Hidup 
Sehari-Hari 
Hasil penelitian Aini, et al (2016) 
menunjukkan terdapat hubungan 
pengetahuan terkait ADL dengan 
kemandirian ADL pasien pasca stroke 
(Aini et al., 2016). Hal ini sejalan 
dengan penelitian Zaky, et al (2015) 
yang menyatakan bahwa kelompok 
responden yang mendapat rehabilitasi 
memiliki pengetahuan terkait aktivitas 
sehari-hari dan juga memiliki skor 
aktivitas yang tinggi dibandingkan 
dengan kelompok kontrol (Zaky et al., 
2015). Pengetahuan adalah segala 
sesuatu yang diketahui berdasarkan 
pengalaman yang di dapatkan oleh 
setiap manusia. Dengan demikian pada 
dasarnya pengetahuan akan terus 
menerus bertambah bervariatif dengan 
asumsi senantiasa manusia akan 
mendapat proses pengalaman atau 
mengalami. Dimana orang yang 
memiliki pengetahuan tentang masalah 
yang dialaminya akan berusaha untuk 
mengatasi masalah tersebut dengan 
adanya pengetahuan yang dimiliki 
(Agustini, 2019). 
Faktor Yang Menghambat Pasien 
Pasca Stroke Dalam Melakukan 
Aktivitas Sehari-hari Secara Mandiri 
Dari hasil analisis didaptkan faktor-
faktor yang mempengaruhi dan 
menghambat kemandirian pasien pasca 
stroke dalam menjalani aktivitas sehari-
hari yaitu umur, lama menderita stroke, 
gangguan kognisi, pengabaian diri, 
depresi pasca stroke  dan defisit 
propriosepsi.  
Faktor-faktor yang signifikan 
mempengaruhi atau menghambat 
kemandirian pasien pasca stroke yaitu: 
1) Usia  
Dari hasil penelitian yang telah 
dianalisis dua dari dua belas penelitian 
yaitu penelitian dari Yufinanda & 
Kusumaningsih, (2020) dan Ezema, et 
al (2019) menyatakan bahwa terdapat 
hubungan antara usia dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pasca stroke. Hal ini juga 
ditemukan dalam hasil penelitian Pei, 
et al (2016) yang menyatakan terdapat 
hubungan antara usia dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pasien pasca stroke (Pei et al., 
2016). Hasil penelitian Djamaludin 
dan Oktaviana, (2020) menyatakan 
sebagian besar penderita stroke berada 
pada usia lebih dari 45 tahun sebanyak 
55 responden dari 58 responden dalam 
penelitiannya (Djamaludin & 
Oktaviana, 2020). Pertambahan usia 
berhubungan dengan status 
perkembangan dimana pasa usia lanjut 
terjadi penurunan fungsi organ 
maupun jaringan dalam memperbaiki 
kerusakan sel akan mempengaruhi 
penurunan kekuatan fisik lansia, 
sehingga timbul keterbatasan ruang 
gerak dalam pemenuhan aktivitas 
sehari-hari, hal ini menjadikan lansia 
mencari bantuan untuk memenuhi 
aktivitas sehari-hari (Ekasari et al., 
2018). 
2) Lama Menderita Stroke 
Dua dari dua belas hasil 
penelitian yang sudah dianalisis yaitu 
penelitian dari Ezema, et al (2019) dan 
Rejno, et al (2019) menyatakan bahwa 
tingkat kemandirian aktivitas hidup 
sehari-hari pada pasien pasca stroke di 
pengaruhi oleh lama menderita stroke. 
Didukung dengan hasil penelitian Pei, 
et al (2016) yang menunjukkan bahwa 
terdapat hubungan lama menderita 
stroke dengan kemandirian aktivitas 
hidup sehari pasca stroke (Pei et al., 
2016). Semakin lama seseorang 
menderita stroke maka akan terbiasa 
melakukan aktivitas sehari-hari 
sehingga semakin terbiasa 
melakukannya secara mandiri. Hal ini 
juga ditemukan dalam penelitian Budi 
& Syahfitri, (2018) dimana rata–rata 
lama responden menderita stroke 
adalah diantara 2,10 tahun sampai 
dengan 3,38 tahun dengan 12 
responden dengan tingkat kemandirian 
katz F yaitu mandiri, kecuali yaitu 
mandiri untuk mandi, berpakaian, ke 
toilet dan 1 fungsi lain (Budi & 
Syahfitri, 2018). Sebagian besar 
penderita stroke mengalami pemulihan 
pada 2 tahun sampai 3 tahun pertama 
pasca stroke khusunya pada 6 bulan 
setelah stroke. Pada masa itu pasien 
dapat dilatih untuk melakukan 
aktivitas hidup secara mandiri sebagai 
uapaya bentuk rehabilitasi mandiri 
yang dapat dilakukan supaya mereka 
terbiasa untuk melakukan aktivitas 
sehari-harinya tanpa selalu bergantung 
pada orang lain. Semakin cepat maka 
akan kesempatan untuk mandiri 
semakin baik dan lama-lama mereka 
akan berbiasa seiring dengan 
berjalannya waktu dan latihan yang 
rutin (Junaidi, 2011). 
3) Depresi Pasca Stroke  
Dari hasil analisis yang dilakukan 
dalam penelitian Ezema, (2019) 
menyatakan bahwa depresi setelah 
stroke mempengaruhi kemampuan 
dalam aktivitas hidup sehari-hari 
pasca stroke. Didukung dengan hasil 
penelitian Tsuchiya, et al (2016) 
menyatakan bahwa terdapat hubungan 
antara depresi setelah stroke dengan 
kemandirian aktivitas sehari-hari 
pasien pasca stroke (Tsuchiya et al., 
2016). Kristyanti & Kurnia, (2013) 
menyatakan bahwa dari 96 responden 
didapatkan tingkat kemandirian total 
dengan tingkat depresi berat (100%) 
(Kristyanti & Kurnia, 2013). Depresi 
setelah stroke merupakan perasaan 
sedih yang berlarut-larut yang 
menyebabkan pasien pasca stroke, 
tidak mau diajak bicara, nafsu makan 
berkurang, susah tidur yang terjadi 
sekurang-kurangnya selama 2 minggu 
(Dharma, 2018). Sebagian pasien yang 
mengalami stroke akan merasa 
kehilangan harapan untuk menjalani 
hidup sehingga dengan koping yang 
tidak bagus menimbulkan depresi. 
Dari depresi tersebut akan membuat 
pasien merasa tidak  bersemangat dan 
hilang harapan untuk melakukan 
aktivitas hidup sehari-hari. Hasil 
penelitian Badaru, et al (2013) yang 
menunjukkan terdapat hubungan 
negatif antara depresi setelah stroke 
dengan aktivitas sehari-hari pasien 
pasca stroke setelah pulang ke rumah 
(Badaru et al., 2013). Hal ini juga 
ditemukan dalam hasil penelitian 
Ghaffari, et al (2017) yang menyatakan 
terdapat hubungan antara depresi 
dengan kemandirian aktivitas hidup 
sehari-hari pada pasien pasca stroke 
(Ghaffari et al., 2017). 
4) Gangguan Kognitif 
Hasil analisis artikel yang 
dilakukan terdapat hubungan antara 
gangguan kognitif dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pada pasien pasca stroke. Hal ini 
juga terdapat dalam artikel dari ATrain 
Education, (2020) yang menyatakan 
bahwa terdapat hubungan antara 
gangguan kognitif dengan 
kemandirian aktivitas hidup sehari-
hari pasien pasca stroke (ATrain 
Education, 2020). Hal ini sejalan 
dengan penelitian Cho & Lee, (2012) 
yang menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan antara gangguan kognitif 
dengan kemandirian aktivitas hidup 
sehari-hari pada pasien pasca stroke 
(Cho & Lee, 2012). Gangguan kognitif 
dapat terjadi setelah seseorang terena 
stroke. Gangguan tersebut bervariasi 
pada masing penderitanya yang 
berdampak pada fungsi sosial hingga 
kemampuan dalam berakitivitas 
sehari-hari (Yueniwati, 2015). 
 
KETERBATASAN PENELITIAN 
Kelemahan dalam penelitian ini yaitu 
adanya keterbatasan pengetahuan dan 
referensi yang dimiliki peneliti sehingga 
dalam penyampaian informasi masih 
kurang mendalam, kriteria subjek dalam 
artikel yang dianalisis tidak/belum 
spesifik sehingga ada perbedaan hasil dari 
temuan artikel yang dianalisis, kurangnya 
akses terhadap artikel-artikel yang 
berlanggangan sehingga referensi yang 
digunakan hanya artikel yang memiliki 
akses bebas sehingga artikel yang 
dianalisis menjadi terbatas 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Berdasarkan hasil analisis yang telah 
dilakukan mengenai kemandirian 
aktivitas hidup sehari-hari bagi pasien 
pasca stroke didapatkan bentuk aktivitas 
mandiri sehari-hari bagi pasien pasca 
stroke yaitu makan, mandi, perawatan 
diri, berpakaian, mengontrol buang air 
besar dan/atau toileting, transfer dari 
tempat tidur ke kursi dan kembali ke 
tempat tidur, mobilitas serta naik dan 
turun tangga. Aktivitas hidup sehari-hari 
yang mudah untuk dilakukan pasien 
secara mandiri yaitu makan, mobilitas dan 
perawatan diri. Faktor pendukung yang 
paling dibutuhkan pasien pasca stroke 
dalam mencapai kemandirian aktivitas 
sehari-hari yaitu dukungan keluarga, 
motivasi, pengetahuan tentang aktivitas 
sehari-hari dan rehabilitasi. Serta faktor-
faktor yang mempengaruhi dan 
menghambat kemandirian pasien pasca 
stroke dalam menjalani aktivitas sehari-
hari yaitu umur, lama menderita stroke, 
gangguan kognitif, dan depresi pasca 
stroke. 
Diharapkan bagi pasien pasca stroke  
agar terus berusaha melakukan aktivitas 
sehari-hari dengan bantuan minimal dan 
berlatih untuk tidak memerlukan bantuan 
dalam aktivitas sehari-hari. Bagi keluarga 
supaya dapat terus memberikan dukungan 
yang diperlukan oleh pasien setelah 
mengalami stroke agar pasien merasa 
tidak diabaikan dan berikan pujian serta 
apresiasi kepada anggota keluarga yang 
mengalami stroke yang berusaha secara 
mandiri dalam pemenuhan aktivitas 
sehari-harinya. 
Bagi riset selanjutnya dapat 
melakukan riset mengenai kemandirian 
aktivitas pasien pasca stroke secara 
mendalam dengan mengelompokkan lama 
waktu rehabilitasi dan jenis serta kategori 
stroke serta tingkat kecacatan yang 
dialami pasien stroke terkait dengan 
kemandirian pasien dalam melakukan 
aktivitas sehari-hari dan bisa 
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